
Доброго здоров’я, учні 5 класу. Сьогодні 08.12.21
Тема:  РОЗВИТОК ПІДЛІТКІВ
Ти дізнаєшся про деякі особливості розвитку дівчаток і хлопчиків, правильну поставу, способи профілактики захворювань хребта.
Щороку, особливо після літніх канікул, ти помічаєш, що всі учні змінюються: стають вищими, міцнішими, сильнішими.
ПЕРЕГЛЯНЬТЕ  ВІДЕО ЗА ПОСИЛАННЯМ
›watch?v=xBqWjZSXlo4

Виконайте завдання.
1. Разом з дорослими виміряйте свою масу і зріст. Порівняйте з  з результатами таблиці на сторінці 81. Запишіть дані в зошит.

2.  Виконайте завдання на сторінці 83. 
      Правильність  постави.
У дітей молодшого шкільного віку(7-12 років) голова і тулуб розташовані вертикально, плечі горизонтальні, лопатки прижаті до спини; фізіологічні вигини хребта помірно виражені; остисті відростки розташовані по середній смузі; випинання живота зменшується, проте передня поверхня черевної стінки розташована більш к переду, ніж грудна стінка; кут нахилу таза збільшується, наближаючись до цифр дорослої людини, проте відмічається різниця у куті нахилу таза у дівчат і хлопчиків (28-310). У дітей середнього шкільного віку (12-14 років) постава має всі ознаки дорослої людини (рис. 2.7).
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	Рис. 2.7. Ознаки правильної постави у дітей шкільного віку: вид спереду (а), збоку (б) та ззаду (в)  
	
	


3. Підтримання і збереження нормальної постави залежить від гармонійного розвитку мускулатури та її здатності утримувати в правильному положенні хребет, голову, плечовий пояс, тулуб, кут нахилу таза, кінцівки; стану опорно-зв’язкового апарату; соматичного і психічного здоров’я, умов побуту, навчання, праці тощо. Важливе значення для повноцінного формування постави у дітей має симетричний розвиток сили правої і лівої половин тулуба і кінцівок. У дітей від 4 до 11-12 років м'язи тулуба ще недостатньо добре фіксують хребет при утриманні статичних поз. Постава у них через це нестійка, легко виникають її порушення, тимчасові асиметричні положення.


4. Порушення постави.Відхилення від правильної постави прийнято називати порушеннями або дефектами постави. Вони пов'язані переважно з функціональними змінами опорно-рухового апарату, при яких утворюються порочні умовно-рефлекторні зв'язки, які закріплюють неправильне положення тіла, а навик правильної постави втрачається. Порушення постави найчастіше виникають у ослаблених дітей, які перенесли інфекційні хвороби або часто хворіють на простудні захворювання. Можуть спостерігатись порушення постави і у практично здорових дітей у разі неправильного фізичного їх виховання, при застосуванні неадекватних віку дитини фізичних навантажень. Вади постави нерідко виникають при радикуліті, артрозах і артритах, гастритах, виразковій хворобі та інших захворюваннях.


Основні види порушення постави     (рис. 2.8).
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	  Рис. 2.8. Основні види порушення постави в сагітальній площині: а – нормальна; б – кіфотична; в – з плоскою спиною; г – кіфолордотична; д – лордотична
	
	
	
	





5. У шкільному віці основною причиною порушень постави є звичні неправильні положення тіла при сидінні (за партою чи столом) або стоянні. Крім того, досить часто порушення постави у дітей і підлітків виникають під час так званих «стрибків росту» у препубертатному (перший «стрибок» – в 7-8 років) та пубертатному (другий «стрибок» – у дівчат в 11-13 років, у юнаків – в 13-16 років) періодах, коли спостерігається стрімке витягування скелету у довжину (до 8-10 см), а розвиток м’язів, сухожиль та зв'язок відбувається більш уповільнено.

6. Певним чином постава пов’язана з психоемоційним станом людини. З одного боку, вона впливає на психофізіологічні показники, а з іншого боку, психологічний стан відображається на поставі. Зокрема, слід відзначити первинні позиційні порушення в підлітковому віці. Так, юнаки та дівчата підліткового віку, під впливом різних психоемоційних комплексів, деформують поставу – висувають обидва плеча вперед і «горбляться». В результаті запускається циклічна перебудова м'язових груп і формується патологічна постава. Погана постава, в свою чергу, сприяє закріпленню психоемоційних порушень і зумовлює формування неврозів.
Домашнє завдання.  Опрацювати  параграф 12.
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